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EPIDEMIOLOGIE GENERALE DES MALADIES TRANSMISSIBLES 


1- INTRODUCTION 

Définition : L'épidémiologie des maiadies transmissibles est une science qui étudie les 
circonstances d'apparition, de propagation et de disparition' des maiadies 
-transmissibles dans les collectivités humaines, ainsi que les mesures prophylactiques 
conçues pour la lutte contre ces maladies et leur prévention, 

Maladies transmissibles sont un important problème de santé publique dans le monde. 

> 17 millions de d.écès dans le monde annuellement dont 10 sont causés par HIV, 
diarrhées, paludisme, infections bronchp pulmonaires (dontTBK) 

> OMS estime que 1.5 des 10 millions de cancers déclarés annuellement dans le 
monde pourraient être évités en prévenant certaines infections (MST) 

> L'assainissement des systèmes d'égouts et d'aqueducs permettrait de .a lu 
mjlpons de vies Humaines 

En Algérie, (es maladies infectieuses sont la 1 èr6 cause de morbidité. 

Le mode d'expression des M.T. et un modèle pour l'élaboration de programme de 
santé publique : 

> Agent causal uqïisrïiâ d'un leséi voir de germes à un hôte réceptif 

>- La prophylaxie en découle logiquement 

La prévention revient 1000 fois moins chère que le traitement ... 

2 - EPJDEMIOLOGIE ANALYTIQUE: 

ETUDE DE LA CHAINE DE TRANSMISSION 

2.1., Eléments composant la chaîne de transmission : 

2.1.1. Agent pathogène: 

(Pré requis: cours de microbiologie et de parasitologie.) 


2.I.I.I. Caractères et propriétés; 


2.I.I.2. Pouvoir pathogène et virulence: 

Le pouvoir pa t hogène est l'aptitude d'un germe à provoquer la maladie chez l'hôte. 
La virujenœ est l'aptitude d'un germe à tfiompher des moyens de défense de 
l'organisme. 

D après le spectre des interactions gemnes-pathogénicité, on peut distinguer sur le 
plan dînique : 
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- l'infection inapparente : 

- l'infection mineure ou bénigne * 

- la forme classique ou moyenne • 

- la forme sévère ou compliqué 

- la forme létale : 


jee 


a 

b 

c 

d 

e 


la virulence peut être exprimée par le 


rapport 


d±e 

a+b+c+d+e • 


La 

□ 

□ 


virulence est liée 
dose infectante : 
terrain 


à un certain nombre de facteurs : 
nombre de germes nécessaires pour provoquer la maladie 


/ 


2. 1.1.3. Pouvoir immunogène : 

C est I aptitude à déclencher chez l'hôte une immunité acquise spécifique. 

2.1.2. Le réservoir de germes: 

Le réservoir de germes est le milieu dans lequel le germe peut survivre 
indéfiniment et se multiplier, ce réservoir peut être l'homme, l'animal ou le milieu 
extérieur. 


2. 1.2.1. L'homme réservoir de germes : 


a) Malade : 

Il peut être un réservoir de germes à tous les stades de la maladie : incubation, 
période d'état et convalescence. 


o 

□ 

□ 


sndant l.a période d'incubation de la maladie, le germe- est éliminé par voie 
aestive (salmonelloses) ou par voie rhinopharyngée (angines) 

=ndant la période d'état de la maladie le malade éliminé toujours des germes 

vibrions cholériques, salmonelles, etc.) ...... 

andant la période de convalescence, le malade peut continuer a éliminer des 
pr^es pendant une période variable et se négativer par la suite. Si le germe 
rrivé à persister très longtemps après la guérison clinique (parfois jusqu'à la 
înrt^ on parle de porteurs chroniques, exemples . 
orteur chronique de bacille d'EB.ERTH, dans la fievre typhoïde, 
orteur chronique dans I amibiase intestlnaje. 
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fa) Homme sain : 

le porteur sein est une personne qui est source d'infection sans toutefois en 
présenter les symptômes. Sa découverte se fait lors d'enquêtes ou d examens 
bactériologiques de selles, systématiques pour certains postes de travail, 
exemple : 

□ les porteurs sains dans le choléra, 

□ l'amibiase intestinale, 
o les salmonelloses. 

c) Cadavre : 

le cadavre est un réservoir de germes dans certaines maladies : choléra, charbon. 

2, 1.2. 2. Animal, réservoir des germes : 

On désigne par zoonoses les maladies bactériennes, parasitaires ou virales, 
naturellement transmissibles de l'animal à l'homme et réciproquement. 

Exemples : rage sylvatique (les animaux domestiques assurent le relais entre l'animal 
sauvage et l'Homme). 


2.1.23. Milieu extérieur, réservoir de germes : 

Un véritable réservoir de germes doit permettre à la fois la survie des germes et- leur 
multiplication. 

a) Rôle de l'air: 

l'air est riche en particules supports : poussières, bactéries... 

le plus souvent il s'agit de saprophytes, la plupart des agents pathogènes émnt 
fragiles. 

_ en atmosphère libre, les germes sont soumis aux mécanismes d'autoépuration 
atmosphérique. 

- en atmosphère confinée, (salles de spectacle, grands magasins, hôpitaux, 
transports en commun) la densité des germes est considérable, 
exemple : en milieu hospitalier, l'air confiné intervient d^ns la contagiosité de a 
rougeole ou de la varicelle. 

Qui! soit simple véhicule ou réel réservoir de germes, c'est pratiquement toujours par 
voie rhinopharyngée que l'air contamine l'homme. 
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b) Rôle du sol : 


A la surface du sol, les germes sont nombreux 

Z^A"'*»****** 

5porukk;) tre " '* ^ Cüfnp0rl(i en véritable réservoir de germes (germes telluriques 

j les spores de bacilles tétaniques 
-i agents de la gangrené gazeuse 
u charbon. 


c) Rôle de l'eau : 

L analyse bactériologique des eaux révèle, toujours la présence de germes, cette 
contamination hydrique est fonction de la densité de vie humaine ou animale. 

- les eau/ de surface sont les plus contaminées. 

- les eaux d'infiltration sont moins souillées. 

2.1.3. Hôte réceptif : 

Les germes qui environnent l'homme sont multiples, l'organisme humain possède des 
moyens de défense : 

- ‘ Moyens de défense non spécifiques : 

a l'immunité naturelle : immunité d'espèce 

L'homme n'est pas réceptif à certaines maladies animales et réciproquement 
o la barrière tissulaire peau et muqueuses 
o ja réaction inflammatoire 

- Moyens de défense spécifiques : 

La réaction immunitaire : parasites, bactéries et virus introduits dans l'organisme 
Humain, représentent des antigènes responsables du développement d'une réaction 
immunitaire de défense. 

- Moyens d'acquérir l'immunité spécifique : 

a après la maladie : immunité durable quasi définitive (rougeole, oreillons, variole). 

□ par voie transplacentaire ou lactée, 
a Artificiellement : 
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3. De façon passive, par transfert d'anticorps élaboré-, par un autre orqanisin- * 
sérum de convalescents I romains, gai m naglobullnes. 


2. De façon active, par la vaccination, 


■ vaccins vivants atténues (poliomyélite, rougeole), 

- vaccins tués (anti-coqueluche) 

toxines tendues atoxiques, mais conservant leur pouvoir antigènique 
(antidiphtérie). J 


2.2. liaison entre les différents éléments : la transmission, 

2,2.1. le point de départ de la transmission : 

c'est le réservoir de germes, 

dans le cas des maladies ouvertes, l'agent pathogène est spontanément éliminé à 
partir des lésions 

au niveau des muqueuses respiratoires, il est éliminé par les gouttelettes ü< 
pflûgge ; 

- au niveau de l'appareil urinaire, digestif ou génital, son élimination se fait par les 
urines, les selles ou les sécrétions génitales. 

- à partir du revêtement cutané, l'élimination se fait par les sécrétions cutanées. 

Dans le cas des maladies fermées, le germe responsable reste dans rorgan'"*' • 
doit être prélevé par effraction cutanée ou muquèqse (paludisme, A.E.Sang (i , 

2.2.2, voies de pénétration des germes dans l'organisme : 

- porte d'entrée ‘ 

- rhinopharyngée et respiratoire 

- digestive et Intestinale 

- cutanéo-muqueuse : 

♦inoculation sans vecteur intermédiaire : Staphylocoque, pyocyanique 
♦inoculation par l'intermédiaire d'un vecteur 
placentaire ; toxoplasmose, syphilis, 
sanguine : pathologie de la seringue, 

2.2.3. mécanismes de la transmission : 

Jf 

- transmission directe : 

q MST 
□ .RAGJE 

- transmission indirecte : 

a par Hnt fi'qn véhicule : 
ex : eau dans le choiera ; 

' ■ i* 

r j 
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□ par l'intermediaire d'un /< 

* vecteur passif : il jr jUe un r fj 


f 


3. EPIDEMIOLOGIE SYNTHETIQUE. 

3.1. FREQUENCE DE LA MALADIE OU INDICES EPIDEMIOLOGIQUES. 


3.1.1.taux de morbidité : 

c est le nombre de cas d'une maladie donnée, rapporté à la population étudiée : 

nombre de cas de maladie enregistré? pendant u ne année donnée X 1 00 000 
population au milieu de la même année 

3.1.2. taux de mortalité générale : 

c'est le nombre de décès enregistrés dans une population : 


nombre de, décès enregistrés pendant, une, année donné e, é 1000 
population au milieu de la même année 

3.1.3. taux de létalité : 

c'est le nombre de cas mortels pour une maladie donnée : 

nombre de cas mortels p our une maladie donnée * 100 
* tote/ des cas de cette maladie 

3.1.4. taux de mortalité spécifique : 


il peut être calculé selon l'âge, te sexe, les causes. 
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3.1.5. la prévalence et l'incidence : 

la c r évc'rnce représente le nombre cotai ce zez d'une — a.ece dard _re cd*j~ 
damée, à un moment donné, sans distircbcc entre te: arcerr et te: rtur ea_'. 


Taux de prévalence : 


nbre total de malades re:ensés a ur _-.ru- .» l'û'.û 

population de référence 


l'incidence représente le nombre de ce: nouveau, tare jre ro ,i r-r n~ uimt 
pendant une p~noO“ d^ttn 1 1 nee (en cenéra! une anr e*-r . 

L'incidence mesure Intensité avec laquelle une maladie amer 7 _re cccuercr 

taux d'incidence : 


A'^rg ce cas TT-'’, eau > arram? rv?-rjtr u-e pérççe zerrêe ■* 2-O-C 
population au rrtAeu de céda pénode 

3.2. DISTRIBUTION DE LA MALADIE 

3.2.1. notion de temps en épidémiologie : 


■ >e ter-sc Cj cve-r-T- : 

c'est Le nct.cn la P-js courante ; elle des me lappartcr es 
entre ceuu» dates. 


e 5 j'** :jr. 


- le r-TTçç r t é— ' ^ ç ju - 

l'année éq dm-, t'cooje, pour une malace ccrnea, reçue a cercce t. 
nooderce rr - mate: au p*c ép.dénvque juccu'au retour a "rcterce -a — ae 

* e : 

0 tendance Ivs-mre 
a tendance canonnière 

u tendance cécu'a : ce sont les variations d'une -aiacie. eu r jr z ren 
pfr,c*o f o 5 oa, d'une çénéraüoo à l'autre, d'une décerna a ’ erra. 

L« : d:m;r r»on de la rmy ta’.v* par tulx-roJose depuis i'ecc-tmrr oec axbe 


3.2.2. notions de personne en épidémiologie eu caracîértsîiq-jes 6e 
personnes : 

* luge : c'est le caractère personnel le plus trçcrarz. 

• Le sexe. 

Le a . eau Müo-téxifKrfnique t d Cuîturd. 
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3.2.3. caractéristiques de lieu . 


parfois, on met en évident. 

géographiques locaux. ' UnC relM °" entre la maladie et les facteurs 
Le terme de biotope hv 

«M son, 

/u n3tur el de la maladie ». 

E/ - : le Paludisme persiste à q . 

constitue par un climat chaud et hulî^' d? " s les régions dont ,e biotope est 

rmvf>^ 6S/ Un mi *' eu naturel permettant la in ? re ;f nCG d eaux stagnantes ou de 
conditions nécessaires pourj W y ££f k|u “ et P ° sséd3nt les 


3.3. MODE D'EXPRESSION EPIDEMIOLOGIQUE DES MALADIES. 

33.1. Les formes sporadiques : 

ente eu! 035 ™ ladie “* COnStatéS de temps à autre ' sans lfe " apparent 

3.3.2. L'endémie : 

il s'agit d'un phénomène morDide ae masse, limité dans l'espace et persistant dans le 
temps. 


3.3.3. L'épidémie : 

c'est l'augmentation brusque de la fréquence d'une maladie dans une collectivité ou 
elle sévissait à l'état endémique, ou dans un groupe de population jusque là 
indemne fie cette maladie. 

- les épidémies dites explosives, ex intoxication alimentaire collective. 

- les épidémies par propagation, ex :la grippe. 


3.3.4. La pandémie : 

c'est une concentration de sujets malades, limitée dans le temps, illimitée dans 
l'espace. 
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4 - PROPHYLAXIE : 

iLnu, toutes les maladies transmissibles, la prophylaxie repose sur la rupture de la 
chaîne de transmission. 


4.1.ACTION SUR LE RESERVOIR : 

4.1.1, Le réservoir humain : 

I action ui diiec lion du réservoir humain a pour objectif d'identifier tous les pudeurs 
cio germes qui peuvent être sources d'infection . 

stérHlser SttUJÜ * * JOur ^ rec ^ erclier ,es su J ets porteurs de germes et de les 

I A 

le dépistage passif consiste à établir un diagnostic clinique et/ou biologique le 

p us précocement possible dès que le malade se présente et à stériliser les cas 
dépistés. 


Actions sur le réservoir humain ; 

1. isolement du malade s'il est en période de contagiosité. 

2. éviction scolaire : un arrêté ministériel fixe les conditions et durée d'éviction ainsi 

que les mesures recommandées selon les affecuûûsr 

3. traitement du malade permet de réduire la période de contagiosité et contribue 
donc efficacement à arrêter la transmission en stérilisant le malade. 

Ex : dans le cas du choléra, le traitement stérilise le malade en 2 ou 3 jours. 

4. déclaration de la maladie: cette déclaration se fait dans le cadre de la surveillm 
des maladies à déclaration obligatoire dont un arrêté ministériel fixe la liste et , 

modalités de notification. ’ " ’ 

1 .* ,f| ■ É * ■ ► 1 

5. désinfection : 

en cours de maladie :elle portera sur : 

- les locaux oy a séjourné le patient, 

• les objets utilisés par le malade, 

, - les excrétas ou excrétions contagieux, 

- la désinfection terminale des locaux, objets, linge, literie, en cas de 
contamination importante. 


îo 
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4,1*2* Le | 


es,,, v «>" animai , 

Qrand;, muili", ij* . 

L n , d " L ‘ , - tlu " ll ‘“. 11^.^ Possibles : 


ralink.«ntiitioi, ! I,MIK - 1 ' * 

■ ‘Jiiocljon il,». ! ,' J . U te contrôle ce 

nnlm.wx ihm, , "T «'< J onioshgues. 

' ■> "< 'l.mim.-iit iHiio,),.; .'h 1 ,’,* 5 Jnin,;,ux erran -s et des 
4.2. action ... h>msm,ss “" de te rage canine. 

ACTION au NIVEAU DE L'HOTE RECEPTIF : 

elles reposent J, 'tVois'iyp*! '«‘•iwiduelle : 

♦ ''hygiène aliMii.- iw* , 

hVQiene générale : ..tlllv,t. 0 n ïult'eaupSf POtabl,e 

4.2.2, Mesures spécifiques • 

es mesures reposent sur les principes d'immunisation passive ou active. 

~ Immunisation passive 
elle est transitoire : 

♦ naturelle : la mère transmet par vole placentaire et lactée à «on en^nr d~ 

dC ,al,C "* -l-htenni *£ les 

♦ a-tifiaelle :par transfert d'antlcoi ps élaborés par un autre organisme .-utilisation 
dt.* sérums hutcrolüyucs, sut uni ontltétQntcjuc^ lt? sérum ontirsbiquë. 

♦ chimioprophylaxie: ex : paludisme, seul moyen de prévention contre cette 
maladie. 


- Immunité active ; elle est de longue durée, parfois définitive pour certaines 
Affections, elle peut être : 

♦ acquise après maladie (rougeole) hj 

♦ acquise après vaccination (poliomyélite) i , , , 

4 3. ACTION AU NIVEAU DE LA TRANSMISSION : 

. nnmrilps 5 transmission directe Interhumaine, ce .sont des actions 
dvÏÏu cation pour la santé visant à améliorer l'hygiène corporelle, alimentaire, de 

l'habitat. 
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4.3.1, Dans In* miilmlks à transmission hydrique : 

üdlun mji l'hygiène du milieu ’ 

- tl-tllCNH'Ili de l'e.lU. 

f*v . h itiit lun hygiénique tkv. eaux usées, des excrétas interdiction de tout rejet de 
< us IM.UX à r.iii iihit 1 , 

ovni Uiillnii hygiénique îles onluius ménagères au niveau des décharges 
( nul i filées, 

suivi ' lllaïu.e dus établissements à caiactère alimentaire, hygiène des locaux, 

contrôle du personnel, 

4.3.2, Dans les maladies à transmission vectorielle : 

■ gelions poui la suppression dus vecteurs : 

désinfection ou dératisation selon les cas, de tous les gîtes potentiels . 

4.3.3, Dans les mnlncji.çs contrôlables parla vaccination : 

- Elever le niveau de couverture vaccinale de façon à faire diminuer, puis 
disparaître, la maladie de la collectivité. 

4.3.4, Les infections nosocomiales ou infections hospitalières : 

- ce sont des maladies d'origine bactérienne, virale ou fongique contractées au 
cours d'une hospitalisation. 

Modalités de transmission; aérienne, orale, manuportée, parentérale. 

Méthodes de prévention : " " " 

• surveillance, traitement, déclaration de toute infection débutante ou de 
surinfection évidente, 

- réduction au mlnirnu.m des transmissions de personne à personne. 

• suppression de contamination par Je matériel. 

- assainissement régulier et systématique des surfaces et du milieu ambiant. 

4.3.5, Les maladies sexuellement transmissibles : 

la dénomination «maladies sexuellement transmissibles » regroupe de nombreuses 
maladies bactériennes, virales ou parasitaires, dont la liste s'aüonge d'année en 
année, ayant en commun le mode principal de transmission. 

Méthodes de prévention : 

- confirmer par le laboratoire, la maladie, devant tout cas présumé. 

- pratiquer dçs traitements synchronisés avec la, le, ou lés partenaires, donc 
déclarer obligatoirement le cas et enquêter à la recherche des partenaires. 

- ('éducation sanitaire est le pilier de la prévention des maladies sexuellement 
transmissibles, 
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Les messages à passer sont • 
information sur les risques. ‘ 

■* conseils d'hygiène individuelle 
danger de l'automédication. ' 


C ONCLUSION : 
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